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Introduction.– Les lombalgies sont-elles aussi fréquentes chez les militaires que
dans la population générale et les facteurs de chronicité sont-ils les mêmes pour
une unité combattante en opération extérieure (OPEX) ?
Méthodes.– Étude de cohorte prospective, dans un régiment d’infanterie d’avril
2011 à avril 2012. Les lombalgiques ont été évaluées par des questions spéci-
fiques, et par des échelles : EVA, FABQ, Québec, HAD, Coping.
Résultats.– Cent treize militaires inclus. La prévalence de lombalgies au départ
est de 22,5 %, 36,9 % au retour. Ils avaient plus d’antécédents de lombal-
gies (p = 0,004), plus de lombalgies avant (p < 0,0001) et pendant la mission
(p < 0,0001), pratiquaient moins de sport durant la mission (p = 0,018) que les
non lombalgiques. Aucune échelle hormis l’EVA n’atteint un seuil pathologique.
Seul le score de Québec augmente significativement mais défini une incapacité
légère.
Discussion.– La prévalence avant et après l’OPEX est plus importante que dans
la population générale. Les facteurs de risque sont les antécédents de lombalgies
et la survenue de lombalgies pendant l’OPEX. Les conditions de vie favorisent
les lombalgies mais pas la chronicisation. Elles sont peu incapacitantes. Ceci doit
être connu pour établir une politique de prévention primaire (éviter les récidives)
et secondaire (empêcher la chronicisation).
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Contexte.– Limiter la chronicisation de la lombalgie est un enjeu de santé
publique tant les coûts associés sont élevés en regard de la minorité de patients
concernés.
Objectif.– Évaluer l’impact d’un programme de prévention multifacette sur
la diminution des récidives de lombalgies aiguës et subaiguës chez des
professionnels hospitaliers : faisabilité du programme et premiers résultats
d’efficacité.
Méthodes.– Essai d’intervention randomisé en 2 groupes parallèles (interven-
tion versus soins habituels) incluant des professionnels lombalgiques (aigus et
subaigus) du CHU de Lyon entre octobre 2008 et juillet 2011. Le programme
comprend une séance d’informations cognitivo-comportementales et 5 séances
hebdomadaires d’exercices physiques à poursuivre à domicile encadré par un
médecin MPR et des kinésithérapeutes. La survenue de récidives et d’évolution
chronique à 2 ans a été comparée entre les 2 groupes étudiés après ajustement
sur les caractéristiques des professionnels (facteurs de risque médicaux, profes-
sionnels et psychosociaux).
Résultats.– Trois cent cinquante-trois professionnels ont été inclus. Quatre-
vingt pour cent des 178 professionnels du programme de prévention ont été
compliants aux 6 séances. Quatre-vingt-quatre pour cent ont déclaré être
satisfaits des résultats du programme sur leur état de santé.
Discussion.– La faisabilité du programme est vérifiée (compliance et satisfac-
tion). Les résultats sur l’efficacité seront disponibles pour les journées de la
SOFMER.
http://dx.doi.org/10.1016/j.rehab.2014.03.820
1877-0657/$ – see front matter
